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1.4 Telemedicina e assistenza connessa: 
dal progetto al modello di presa in carico 

tra prossimità, continuità e appropriatezza 
Area 1 — Ospedale aumentato. Digitalizzazione, robotica e ospedali di 

nuova generazione 

 
Razionale: La telemedicina oggi è soprattutto una risposta organizzativa alle pressioni strutturali del 
sistema (cronicità, invecchiamento, carenza di personale) e alla necessità di superare un modello 
ospedale-centrico.  
Le esperienze maturate mostrano che il valore non sta nella singola tecnologia, ma nella capacità di 
orchestrare processi, persone e dati lungo il continuum of care, abilitando modelli di “ospedale 
virtuale” e integrazione hub–spoke fisica e digitale. 
Il laboratorio mette a fuoco leve trasferibili tra territori e Regioni: standard minimi, interoperabilità, 
competenze, governance e sostenibilità “post-finanziamenti”, con un’attenzione esplicita all’equità-
by-design (accesso e inclusione dei pazienti fragili). 

Scenario di riferimento 
Il contesto attuale della telemedicina si inserisce in una fase di forte spinta alla centralizzazione dei 
sistemi regionali, con la Lombardia nel ruolo di capofila per gli investimenti PNRR e lo sviluppo 
della piattaforma nazionale. Nonostante la lunga esperienza in ambiti specialistici come la 
cardiologia, l'adozione effettiva degli strumenti di telemedicina si attesta ancora intorno al 30%, 
segnalando una discrepanza tra la disponibilità tecnologica e l'integrazione nei percorsi clinici 
quotidiani. Il panorama è frammentato dalla coesistenza di soluzioni "in house" stratificate nel 
tempo e la necessità di un portale regionale unico che superi la logica dei silos autoreferenziali. 
Emergono criticità operative legate alla sostenibilità professionale: il lavoro dedicato al 
telemonitoraggio non è attualmente tracciato né riconosciuto come prestazione nel SSN, 
generando demotivazione tra gli operatori.  

Sul fronte dell’utenza, la partecipazione è frenata da barriere pratiche di alfabetizzazione digitale 
e dalla complessità dei sistemi di identità digitale (SPID), che ostacolano l'accesso dei pazienti fragili 
e anziani. La sfida fondamentale non è dunque solo tecnologica, ma risiede nella capacità di 
governare l'appropriatezza dell'indirizzo verso gli Hub per le patologie tempo-dipendenti e di 
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gestire le risorse attraverso un modello di "bed management" di macroarea, garantendo una 
reale continuità tra ospedale e territorio. 

Ambiti di rilievo e direzioni di cambiamento  

La direzione strategica emersa identifica la telemedicina come un "laboratorio non tecnologico", 
dove la priorità è la standardizzazione delle procedure sanitarie attraverso regole comuni, 
responsabilità definite e incentivi economici chiari per tutti gli attori della rete. Un ambito di rilievo 
cruciale riguarda l'evoluzione del Fascicolo Sanitario Elettronico: è necessario passare da un 
contenitore di documenti statici (PDF) a un sistema di dati strutturati e immagini diagnostiche 
integrabili con i flussi dei dispositivi indossabili, abilitando la creazione di un "clinical viewer 
personale" per il cittadino.  

Questo ecosistema di dati rappresenta la base per l'implementazione dell'intelligenza artificiale, 
finalizzata allo screening predittivo e alla prevenzione delle cronicità.  

Parallelamente, il cambiamento deve muoversi verso la "telecollaborazione", trasformando il 
teleconsulto in uno strumento di supporto reciproco tra Hub e Spoke per la condivisione di 
immagini diagnostiche e competenze cliniche in tempo reale. Sul piano organizzativo, risulta 
essenziale istituzionalizzare la tracciabilità dell'impegno clinico nel monitoraggio remoto e 
garantire che i professionisti degli Hub operino attivamente sul territorio per uniformare la risposta 
sanitaria.  

Il successo del modello dipenderà dalla capacità di mettere a sistema le eccellenze esistenti 
all'interno di un'unica piattaforma regionale, trasformando la telemedicina in una procedura 
clinica standardizzata capace di governare la domanda e ottimizzare l'allocazione delle risorse 
su base sistemica. 

Statement condiviso (al centro del Lotus Blossom): 

 

https://www.grandiospedali.it/
https://www.koncept.it/


 

 

grandiospedali.it koncept.it 

Sede legale: via G. Tartini, 5B — 50144 Firenze 
Sede operativa: via F. Baracca 1C — 50127 
Firenze 
Tel. 055 357223 - 333 9922717 
grandiospedali@koncept.it 

 
3 

 

Le azioni proposte e le azioni prioritarie  
Partendo dallo scenario condiviso e dallo Statement, i partecipanti hanno proposto numerose 
idee per agire nella direzione desiderata; ogni idea è stata un’occasione di discussione collettiva, 
che ha portato in una prima fase a clusterizzare le idee, raggruppandole per macro-ambiti, e in una 
seconda fase a ragionare sull’impatto e sul costo complessivo delle azioni di intervento 
derivanti dalle idee. 

L’analisi delle priorità strategiche emerse durante il laboratorio si è quindi tradotta in una matrice 
impatto-sforzo, che permette di orientare le azioni in base al loro valore sistemico e 
all'impegno richiesto per la loro attuazione. 

Le azioni prioritarie, caratterizzate da un elevato valore e da un impegno contenuto, si concentrano 
sulla definizione di modelli organizzativi condivisi e sulla creazione di gruppi di lavoro 
trasversali, essenziali per gestire i processi di telemedicina, superando la frammentazione attuale 
tra aziende sanitarie. Risulta determinante stabilire standard e criteri univoci per le patologie 
tempo-dipendenti, promuovendo una reale interoperabilità che trasformi la Centrale Operativa 
Territoriale in un anello di congiunzione tra ospedale e territorio anche in modalità telematica. A 
queste si affianca l’esigenza di una chiara governance che definisca chi guida il cambiamento, chi 
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valuta l'appropriatezza dei percorsi e come si misura l'effettiva efficacia degli strumenti adottati. In 
questo ambito, si colloca come azione strategica trasversale il formale riconoscimento delle 
prestazioni di telemonitoraggio e teleconsulto, elemento indispensabile per la sostenibilità 
professionale e la piena integrazione di tali pratiche nel Sistema Sanitario. 

Passando alle azioni a elevato valore ma che richiedono un impegno maggiore, si evidenzia la 
necessità di un'evoluzione del Fascicolo Sanitario Elettronico, che deve trasformarsi da 
contenitore statico in un sistema capace di integrare dati strutturati, immagini diagnostiche e 
informazioni provenienti dai dispositivi indossabili. Tale trasformazione rappresenta la base 
fondamentale per l'implementazione dell'intelligenza artificiale, orientata a migliorare e velocizzare 
l'intero sistema attraverso la prevenzione personalizzata e lo screening predittivo. Risulta inoltre 
fondamentale l'integrazione tra i vari processi e le diverse piattaforme esistenti, superando la 
logica dei silos per garantire una visione unitaria del percorso di cura del paziente. 

Infine, le azioni orientate a supportare l'utenza e l'accessibilità tecnologica, sebbene con un impatto 
variabile, richiedono sforzi di implementazione più contenuti. Tra queste, emerge la necessità di 
promuovere l'alfabetizzazione digitale rivolta sia agli operatori sanitari che ai pazienti e ai loro 
caregiver, superando le barriere di accesso ai sistemi digitali. È cruciale porre l'equità by design 
al centro di ogni strategia, garantendo la creazione di punti di supporto sul territorio che facilitino 
l'utilizzo di una tecnologia utile e tagliata sulle reali necessità degli utenti. L'obiettivo ultimo rimane 
quello di interrogarsi costantemente sul reale valore della tecnologia, ponendo al centro il benessere 
del cittadino e la semplicità di utilizzo degli strumenti digitali, affinché la telemedicina diventi 
realmente una pratica quotidiana e inclusiva. 
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Conclusioni 
Il Tavolo ha discusso in modo ordinato e collaborativo, dimostrando consapevlezza che la 
telemedicina, nelle sue diverse modalità, rappresenta una evoluzione innovativa dell’organizzazione 
del lavoro professionale e rappresenta un’eccezionale opportunità per avvicinare il cittadino al 
sistema sanitario pubblico, migliorando i percorsi di continuità della cura tra gli ospedali e tra questi 
e i presidi territoriali. 

È riconosciuto il ruolo chiave delle COT (Centrali Operative Territoriali) e delle altri Centrali come il 
NEA 116117 e il NUE 112, nel facilitare e promuovere la telemedicina, di integrazione delle 
informazioni sanitarie per poter assicurare un appropriato riferimento specialistico e il governo delle 
reti di cura. 

Emerge in modo chiaro come i professionisti dimostrano grande interesse nel sperimentare modelli 
organizzativi su macroaree, per ripensare in chiave moderna i rapporti tra Hub & Spoke e sviluppare 
ecosistemi federati che possano beneficiare di piattaforme collaborative in una logica di Tele 
Community. 

Hanno partecipato  
Moderatore: Giuseppe Sechi, Direttore Sanitario, ASST Grande Ospedale Metropolitano Niguarda, 
Milano 

Facilitatrice: Silvia Muccia 
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Maurizio Migliari, Agenzia Regionale Emergenza e Urgenza Lombardia 
Fabrizio Giovanni Oliva, ASST Grande Ospedale Metropolitano Niguarda, Milano 
Stefano Palladino, Almaviva 
Patrizia Rocca, Regione Lombardia 
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